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車椅子バスケットボール選手の基礎代謝量特性
増田利隆 　松枝秀二 　長尾光城 　長尾憲樹
は じ め に
近年，先天性・後天性の障害により，車椅子を利
用している者の中で，特に交通事故等による後天性
の障害者は増加傾向にある．車椅子利用者の多く
は一般社会で生活し，その一部は車椅子スポーツを
行っている．健常者のエネルギー所要量は基礎代謝
量（  以下），特異動的作
用，活動時エネルギー消費量を加味して日本人の栄
養所要量により示されてはいるが，車椅子利用者
のエネルギー所要量の検討は少なく，車椅子スポー
ツを行っている者についてのエネルギー所要量につ
いての報告はほとんどなされていない．しかしなが
ら車椅子利用者の健康を維持増進させるための基礎
的資料は必要不可欠だと思われる．そこで今回，
日のエネルギー消費量の	
を占めるとされ，
日常身体活動の減少，食事の減少，体脂肪の増加，除
脂肪体重の減少などにより，減少するといわれてい
る，について検討することを目的とし，特
に車椅子バスケットボール選手は健常者と比較して
下肢の筋肉量が低下し，も健常者とは異なっ
ていると考えられることから，本研究に同意の得ら
れた車椅子バスケットバール選手を対象とした．
対象と方法
対象は，特定の医療施設等ではなく，一般社会で
健常者と同様に生活をしている男性車椅子バスケッ
トボール選手名（平均年齢歳）であった．
また，本研究の実施に際しては，あらかじめ本研究
の目的，方法を十分に説明し同意を得た．
調査項目は，身体計測，の測定，および測定
前のアンケート調査であった．アンケート内容は，
障害名，障害部位，車椅子使用年数，車椅子スポー
ツ歴・スポーツ頻度，褥瘡の有無などの	項目とし
た．アンケート結果より，本研究の対象者の障害の
種類と人数は，胸椎損傷者 名，頚椎損傷者 名，
脳性麻痺者 名，両下肢軽度機能障害者 名，ギラ
ンバレー症候群 名であった．
．身体計測
身長：マルチンのアントロポメーターを用い仰臥
位にて測定した．なお，障害部位により測定できな
かった対象者 名については自己申告値を用いた．
体重：車椅子用体重計	（タニタ社製）に
て測定した．なお，測定できなかった対象者 名に
ついては自己申告値を用いた．
体脂肪率：栄研式皮脂厚計を用い，右上腕背部で
肩峰点と橈骨点とを結ぶ中点，右肩甲骨下角の直下
部の皮脂厚をそれぞれ計測し，皮脂厚測定値から長
嶺・鈴木らの式を用いて体密度を計算し， !"
らの式に代入し体脂肪率を求めた．
除脂肪体重量（#$ %& 以下 #）は
# ' 体重 (")*  体重 (")*  + 体脂肪率
(*		,
の式により算出した．
上腕周囲径（- .  /.0 $以下 -）：ス
チール製メジャー 1		（京都土器社製）を用い右
上腕部中点を測定した．
上腕筋周囲径（- . /  /.0 $以下
-）
- ' -    上腕背部皮脂厚の式によ
り求めた．
筋断面積：筋断面積'(-*2(*の式に
より求めた．
．
は，測定日の前日，午後 時までに食事を
終わらせ，その後は水，お茶以外は摂取しないよう
にし，睡眠を 時間以上とり，早朝空腹状態で測定
した．呼気の採集は，ベッド上で	分間安静状態を
保った後，ダグラスバッグ法にて行った．呼気中
の酸素及び二酸化炭素濃度分析は，エアロモニター
		3（ミナト医科学社製）で行い，呼気量は乾式ガ
スメータ （ー品川社製）にて計測した．同時に脈拍，
呼吸数，電子体温計（テルモ社製）で体温，水銀血
圧計（アコマ社製）で血圧をそれぞれ測定し，対象
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者が生理的に安静状態であることを確認した．すべ
ての計測は室温	℃の下で実施した．
．統計処理
相関係数検定は，統計ソフト 3 4にてピア
ソンの相関関係を用い，有意水準は 
 以下とした．
結果と考察
表 に対象者のアンケート結果を示した．車椅子
利用年数が 	年	年，スポーツ歴が年年と
ばらつきがみられ，車椅子スポーツ頻度も一人の対
象者を除いて  
回2週とばらつきが見られた．こ
れは，仕事をしているため，スポーツをする時間を
取ることができる対象者とできない対象者がいるた
めに，ばらつきが出たと考えられた．また褥瘡のあ
る対象者は 名のみだった．
表 に対象者の身体的特徴を示した．各項目の
平均と標準偏差はそれぞれ，身長	.，体重
")，5 ，体脂肪率，
# 
	")，- 
.，- 


.，上腕筋断面積 
. であった．同
年代の健康な日本人男性の値 を用いて比較する
と，身長は平均値で健常者よりも低値であった．体
重の平均値では健常者と変わらない値であったが，
各個人ごとではばらつきが見られた．また，5
も健常者と変わらない値であった．運動をしてい
表  対象者のアンケート結果
表  対象者の身体的特徴
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
る両下肢完全麻痺者（以下，対麻痺者）の身長が
.，体重
	")，5 	


と
いう報告	もあり，今回の対象者において，体脂肪率
は平均値で健常者と変わらない値であったが，体脂
肪率と 5値の間には有意な正の相関（  		）
があり，身長に対し体重が重く，それは体脂肪が多
いためと考えられた．また，今回の対象者と先行研
究	が示す対麻痺者の違いは，年齢，練習量，練習
頻度の差によるものだと考えられた．-，-，
上腕筋断面積は健常者の値より高値を示した．これ
は，車椅子を利用しているために上腕が発達してい
るためだと考えられた．
今回の対象者は，先行研究	が示す対麻痺者と比
較して体重が重く，体脂肪率が高い傾向であった．
このような対象者のエネルギー所要量を検討するた
めに，を測定した．
表 に対象者の を示した．平均と標準偏
差はそれぞれ，絶対値が	"2%&，体
重あたりが		"2")2%&，#あたりが
"2")2%&であった．
健常者の性・年齢階層別基礎代謝基準値と比較
すると，絶対値，体重あたりはそれぞれ健常者の基
準値に対し，と低値を示した． "
ら 
は，推定値と比較して実測値が平均で
を
示したと報告している．今回の対象者の推定値を
算出し，実測値と比較すると平均と  "
らの報告の半分であった．しかしながら，6 
ら は，が脊椎損傷を受けた直後に平均で
	，急性期後に，慢性期に低下した
と報告しているものの，今回の対象者は脊椎損傷の
慢性期に当たると考えられるが，減少率がと
6 ら  の報告よりも少なかった．これは，
6 ら の対象者が特にスポーツを行っている
者ではなく，今回の対象者が車椅子バスケットボー
ルを行っているため，障害部位以外の上腕などの発
達により，の減少が少なかったと考えられた．
このことは，対象者の -と絶対値 の相関関
係，-と絶対値 の相関関係，上腕筋断面積
と絶対値 の相関関係（図 ）においてすべて
有意な正の相関関係（  		）がみられたことか
らも推察できる．上腕の周囲径が多いと は大
きくなることが示唆されるが，相対値にすると負の
相関関係にあることから（図  7），一定レベル以
上の -の増加は体脂肪の増加によるものと考えら
れ，-が	.近くにある時，最も が高い
傾向が今回観察された．また，$) ら は，
脊椎損傷部位と の間に優位な正の相関関係が
見られ，脊椎損傷者における活動筋の減少が 
の減少原因としている．が減少する要因とし
て，松枝ら が，中高年者を対象として明らかに
したように，臓器障害によるものがある．今回の対
象者は上肢・下肢に麻痺や機能障害があるため，そ
の麻痺部位，もしくは機能障害部位での筋量の低下
による，の低下が考えられた．臓器機能につ
いては今回の研究では確認できなかったが，今後，
対象者数を増やし，さらに検討する必要があると考
えられた．
以上をまとめると，車椅子バスケットボール選手
表  対象者の基礎代謝量
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図  と絶対値 	
，と絶対値 	
，上腕筋断面積と絶対値 	
，と相対値 	
の相関
関係
は健常者と比較した場合，が低値を示すこと
が明らかとなった．さらに，車椅子バスケットボー
ル選手はスポーツ活動をしていない脊椎損傷者と比
較すると上腕の発達の違いによって が高い値
を示すことも明らかとなった．よってエネルギー所
要量を考える際にはこれらの 特性を考慮に入
れなければならないと考えられる．
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